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RESUMO 
 
O artigo apresenta as atividades e discussões desenvolvidas na oficina 
intitulada “Papel da Extensão e do Trabalho junto à Comunidade na 
Formação Médica”, realizada no XLIII Congresso Brasileiro de Educação 
Médica, 27 de outubro de 2005, no Centro de Convenções de Natal - RN, 
Brasil. Tomando por base que a extensão universitária passa por um 
processo de organização, no qual se insere a implementação de um 
sistema de informação de base nacional e um sistema de avaliação 
contínuo e prospectivo, a oficina teve como objetivos: avaliar o 
conceito de extensão; as diretrizes definidas no Plano Nacional de 
Extensão e a extensão universitária no País. Além de identificar os 
principais problemas vivenciados pelos participantes, procurar estimular 
a integração de experiências. Após a apresentação inicial, pessoal e 
institucional, os debatedores abordaram aspectos conceituais, 
diretrizes e temas correlacionados ao processo atual de 
desenvolvimento da extensão universitária. Seguiu-se a fase de 
debates, em que os debatedores relataram as experiências vividas, 
apresentaram suas dificuldades e muitas vezes contribuíram para a 
resolução de problemas. Concluiu-se com algumas recomendações, 
destacando-se a importância de valorizar-se a interdisciplinaridade, a 
relação dialógica com as comunidades e o trabalho intersetorial 
envolvido. Além da adoção de uma visão transformadora da extensão. 
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A 
 
oficina realizada no Congresso de 
Educação Médica contou com a 
participação de alunos da graduação e pós-
graduação, além de professores do curso 
médico atuantes em projetos de extensão, 
representativos das diversas universidades 
brasileiras. Devido ao grande número de 
inscritos, optou-se por uma dinâmica de grupo 
de discussão, ao invés da metodologia clássica 
de oficina. As atividades foram divididas em 
momentos distintos. Em uma intervenção 
inicial, de apresentação pessoal e institucional 
e manifestação de expectativa em relação à 
participação, chegou-se à definição dos 
objetivos para a atividade. A seguir, como 
termo referencial, distribuiu-se o artigo 
“Extensão Universitária e Cidadania” e 
material informativo sobre a área temática 
saúde, produzido pelo Fórum de Pró-Reitores 
de Extensão das Universidades Públicas 
Brasileiras. Outros materiais referenciais foram 
apresentados durante os debates, sendo 
registrados como referências bibliográficas. Em 
seguida, os debatedores fizeram uma 
apresentação, abordando aspectos conceituais, 
diretrizes e temas correlacionados ao processo 
atual de desenvolvimento da extensão 
universitária. Na fase de debates, foram 
relatadas experiências vividas em projetos dos 
participantes, correlacionando-as aos marcos 
referenciais apresentados. 
 
Objetivos da oficina 
Avaliar a conceituação de extensão; 
avaliar as diretrizes definidas no Plano 
Nacional de Extensão; estimular a integração 
de experiências de extensão; avaliar a 
extensão no País por intermédio do debate e 
identificar os principais problemas vividos pelos 
projetos envolvidos. 
 
Marcos referenciais 
“A política nacional de extensão vem 
sendo pactuada pelas Instituições de Ensino 
Superior integrantes do Fórum de Pró-Reitores 
de Extensão das Universidades Públicas 
Brasileiras. O Plano Nacional de Extensão, de 
novembro de 1999, define como diretrizes para 
a extensão a indissociabilidade com o ensino e a 
pesquisa, a interdisciplinaridade e a relação 
bidirecional com a sociedade. Realizada sob a 
forma de programas, projetos, cursos, eventos, 
prestações de serviço e elaboração e difusão de 
publicações e outros produtos acadêmicos, a 
extensão universitária passa por um processo de 
organização, no qual se insere a implementação 
de um sistema de informação de base nacional e 
um sistema de avaliação contínuo e 
prospectivo”a  
 
Apresentações 
O primeiro debatedor fez uma exposição 
oral, tendo como referencial o artigo “Extensão 
Universitária e Cidadania”, como uma 
contextualização sobre conceito, diretrizes, 
questões e desafios a serem enfrentados pela 
universidade brasileira.  
 
Destacou a relação da universidade com a 
sociedade – relação de interação, de dupla-via –, 
o papel da formação na graduação, na pós-
graduação – não podendo admitir a extensão 
sem a participação do aluno – e na educação 
permanente de profissionais atuantes. Nessa 
relação extensão/ensino devem ser mais 
privilegiados contexto e cenário do que 
conteúdos, bem como a geração de 
conhecimento. A extensão foi destacada como 
um processo educacional com desenhos 
inovadores de aprendizagem, que rompe e 
supera os conceitos tradicionais de disciplina, 
sala de aula, grade curricular, carga horária, 
controle acadêmico e avaliação como 
verificação de aprendizagem e de freqüência 
mínima. A extensão toma a realidade como 
cenário, o tempo de dedicação do aluno e 
professor é definido pela interação social e pela 
                                         
a Rede Nacional de Extensão – RENEX. Outros textos 
referenciais, como o Plano Nacional de Extensão, estão 
disponíveis em www.renex.org.br 
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pactuação e a avaliação é articulada ao 
processo de construção. O eixo pedagógico 
professor/aluno é deslocado para o eixo 
aluno/sociedade, retomando-se a idéia do 
protagonismo da juventude e do papel do 
professor como tutor, orientador.   
A segunda debatedora fez uma 
apresentação, abordando as atuais diretrizes 
para a extensão, em que programas e projetos 
têm uma ação transformadora, de impacto 
social, abrangendo, obrigatoriamente, a 
indissociabilidade com o ensino e a pesquisa, 
a interdisciplinaridade e a relação dialógica 
com a sociedade. Definiu como instrumento 
construtor de política nacional de extensão o 
Fórum de Pró-Reitores de Extensão das 
Universidades Públicas Brasileiras, bem como 
suas coordenadorias regionais e assessorias 
especiais, e como base de articulação a Rede 
Nacional de Extensão (www.renex.org.br), 
com divulgação de publicações básicas – Plano 
Nacional de Extensão Universitária, por 
exemplo – e do diretório atualizado de 
dirigentes pró-reitores e links importantes, 
bem como o noticiário sobre as atividades de 
extensão no país. Quanto à área temática 
saúde, destacou a importância da integração 
de experiências de extensão em saúde aos 
currículos de graduação, da participação no 
desenvolvimento de políticas e estratégias de 
assistência à saúde, da identificação das 
interfaces relevantes e objetos de estudo 
comuns e da criação de condições para o 
desenvolvimento dos sistemas formadores e 
prestadores de serviço.  
   
Discussão e comentários 
As principais considerações e dúvidas 
foram sintetizadas nos tópicos seguintes: 
1. Evidenciou-se a necessidade de ampliar 
esse debate e saber o que as universidades 
entendem por extensão. Tentar consolidar o 
conceito, tomando como base as atuais 
diretrizes. As atividades de extensão estariam 
presas (articuladas) às atividades do ensino ou 
atuariam independentemente das grades 
curriculares (articuladoras)? Até que ponto 
valeria institucionalizar o conceito para a 
realidade local de cada instituição? Estas 
questões merecem uma abordagem diferenciada 
na área temática da saúde, visto a realidade 
vivenciada pelos cursos da área, dentre os 
quais, o curso médico. 
2. Qual seria o papel das atividades de extensão 
na área temática da saúde? Proporcionar cursos 
educativos para a comunidade, dar suporte às 
políticas públicas instituídas ou desenvolver 
ações voltadas ao incentivo da cidadania, na 
comunidade externa e na universidade? 
Incentivados por conselhos profissionais, dentre 
eles o UK General Medical Council, muitas 
universidades médicas têm integrado a teoria a 
prática precocemente. Consensos como o de 
Littlewood et al afirmam que a vivência da 
prática voltada para o contexto social deve 
orientar as diretrizes curriculares. Teoria 
condizente com os achados de Tamblyn et al no 
qual a transição dos currículos para o 
aprendizado voltado aos problemas da 
comunidade foram associados com uma melhora 
substancial e estatisticamente significativa na 
promoção e prevenção a saúde, sem prejuízo 
em outros indicadores da graduação. Não há 
dúvidas que o convívio do estudante de 
medicina com a população promove uma 
ampliação da visão profissional, além de uma 
maior conscientização do seu papel social. Essa 
troca bilateral de informações gera maior 
credibilidade aos projetos, levando a um maior 
retorno à comunidade. A participação dos 
lideres comunitários e profissionais não-
universitários é de extrema importância para a 
otimização dos mecanismos desenvolvidos para 
a abordagem dos problemas comunitários – 
fortalecer os valores locais. 
3. As universidades devem se organizar para 
fornecer maior suporte às atividades de 
extensão, institucionalizando e sistematizando 
todos os projetos. Deve-se estimular o docente, 
desenvolvendo mecanismos facilitadores e 
reconhecendo sua atividade de interação com o 
sistema de saúde e a comunidade como 
atividade acadêmica; deve ser valorizada a 
participação do corpo discente, possibilitando o 
contato com disciplinas de formação 
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complementar e projetos de extensão logo no 
início da graduação, desmistificando a visão 
terciária, hospitalocêntrica, do atendimento; 
deve ser promovida a capacitação permanente 
dos profissionais do âmbito extra-universitário.  
4. Na atuação junto à comunidade externa, 
em disciplinas e estágios curriculares, deve ser 
avaliado não só o impacto no currículo e na 
formação do aluno, mas também o impacto de 
cada projeto na transformação da comunidade, 
valorizando a pesquisa dos indicadores sociais. 
 
Recomendações importantes 
1. Valorizar a interdisciplinaridade, principalmente 
com as Ciências Sociais; 
2. Valorizar a relação dialógica com as 
comunidades e o trabalho intersetorial 
articulado, especialmente entre ciências da 
saúde e ciências sociais, no curso de graduação 
de medicina, seja como disciplinas optativas ou 
como projetos de extensão, como flexibilização 
curricular.  
3. Superar o entendimento, especialmente na 
área médica, da extensão como dirigida apenas 
para os mais carentes, assistencialista, como 
uma caridade ou uma substituição de atividades 
próprias do governo, adotando uma visão de 
interação transformadora, essencialmente 
articulada ao processo de formação técnico-
profissional e cidadã e a processos de geração 
de novos conhecimentos. 
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Abstract 
The article shows the activities and quarrels developed in the workshop entitled "Paper of the Extension and Work in 
the Community in the Medical Formation", which occurred in the XLIII Brazilian Congress of Medical Education, 
October 27th, 2005, in the Natal Conventions’ Center - RN, Brazil. As referential landmark: the university extension is 
in an organization process, consisting of implementation of a National information system under continuous and 
prospective evaluation. Workshop aims were: an evaluation of the concept of extension; guidelines defined by the 
National Plan of Extension; and the extension within Brazil. Also, trying to stimulate the integration of experiences, 
while identifying the main problems experienced by the participants. In an initial intervention, it became personal and 
institutional presentation. After that, the discussers conceptual aspects, guidelines and themes related to the current 
process of organization of the university extension. In the phase of debates, lived experiences had been told. In 
conclusion, it is recomended to take the interdisciplinarity by worth, to consider the dialogical relation with the 
communities and the intercourse work involved; and of the adoption of a transforming vision of the extension. 
 
Key-words: community programs; medical students education 
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